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Lina Nurhana, G0013135, 2017. Hubungan Hipotiroidisme dengan Kejadian 
Gangguan Siklus Menstruasi pada Wanita Usia Subur di Kecamatan Ngargoyoso, 
Kabupaten Karanganyar. Skripsi. Fakultas Kedokteran, Universitas Sebelas 
Maret, Surakarta. 
Latar Belakang: Penelitian tentang gangguan siklus menstruasi merupakan 
masalah yang cukup banyak dihadapi wanita. Gangguan siklus menstruasi ini 
salah satunya dapat disebabkan oleh gangguan endokrin seperti disfungsi tiroid. 
Kecamatan Ngargoyoso, Kabupaten Karanganyar merupakan salah satu daerah 
endemic gondok di Jawa Tengah. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui 
hubungan hipotiroidisme dengan kejadian gangguan siklus menstruasi di 
kecamatan Ngargoyoso, Kabupaten Karanganyar. 
Metode: Penelitian ini merupakan penelitian observasional analitik dengan 
metode cross sectional. Penelitian ini dilakukan di kecamatan Ngargoyoso, 
kabupaten Karanganyar dengan jumlah sampel 129 sampel yaitu 40 sampel untuk 
kelompok hipotiroidisme (+) dan 89 sampel untuk kelompok hipotiroidisme (-). 
Diagnosis hipotiroidisme dilakukan dengan menggunakan Zulewski’s Clinical 
Scoring dengan kriteria WHO/ICCIDD. Diagnosis gangguan siklus menstruasi 
dilakukan dengan menggunakan kuesioner. Data yang diperoleh dianalisis 
menggunakan uji chi-square. 
Hasil: Hasil uji analisis chi-square didapatkan hasil p = 0,034 sehingga 
disimpulkan terdapat hubungan yang signifikan antara hipotiroidisme dengan 
kejadian gangguan siklus menstruasi pada wanita usia subur. Nilai coefficient 
contingency sebesar 0,183 berarti kekuatan korelasi lemah. Odds Ratio sebesar 
2,69 berarti wanita dengan hipotiroidisme (+) memiliki resiko 2,69 kali untuk 
mengalami gangguan siklus menstruasi dibanding wanita dengan hipotiroidisme  
(-). 
Kesimpulan: Ada hubungan antara hipotiroidisme dengan kejadian gangguan 
siklus menstruasi pada wanita usia subur 







Lina Nurhana, G0013135, 2017. Correlation between Hypothyroidism and 
Menstrual Cycle Disorder Incidence of Child-Bearing Age Women in Ngargoyoso 
Sub-district, Karanganyar Regency. Mini Thesis. Medical Faculty, Sebelas 
Maret University, Surakarta. 
Background: Research have shown that menstrual cycle disorder is a significant 
problem faced by many women. Menstrual cycle disorders may be caused by 
endocrine disorders such as thyroid dysfunction. Ngargoyoso sub-district, 
Karanganyar regency is one of the goiter endemic in Central Java. This study aims 
to determine the correlation of the incidence of hypothyroidism and menstrual 
cycle disorder in Ngargoyoso sub-district, Karanganyar regency. 
Methods: This research is observasional analytic with cross sectional method. 
This research was conducted in the Ngargoyoso sub-district, Karanganyar regency 
with total 129 samples, consist of 40 samples for hypothyroidism (+) group and 
89 samples for hypothyroidism (-) group. Diagnosis of hypothyroidism is done by 
using Zulewski's Clinical Scoring with the criteria of the WHO/ICCIDD. The 
diagnosis of menstrual cycle disorder was conducted using questionnaires. The 
data was analyzes using chi-square. 
Results: The result of chi-square analysis showed p = 0.034 means that there is 
significant correlation between hypothyroidism and menstrual cycle disorder. 
Coefficient contingency showed c = 0.183 means the correlation is weak. Odds 
Ratio of 2.69 means women with hypothyroidism (+) had 2.69 times risk to get 
menstrual cycle disorder than women with hypothyroidism (-). 
Conclusions: There is a correlation between the incidence of hypothyroidism and 
menstrual cycle disorders in women of child-bearing age 
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BMR : Basal Metabolic Rate 
DHEAs : Dehidroepiandrosteronsulfat 
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